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“Sesungguhnya bersama kesulitan itu pasti ada kemudahan, maka apabila 
engkau telah selesai (dari sesuatu urusan), tetaplah bekerja keras 
(untuk urusan yang lain), dan hanya kepada Tuhanmulah engkau berharap” 
(QS. Al-Insyirah: 6-8) 
 
“Sedikit pengetahuan yang berperan bernilai jauh lebih baik dari pada banyak 
pengetahuan namun terputus”. 
(Kahlil Gibran) 
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Diabetes mellitus merupakan suatu kelompok penyakit metabolik dengan 
karakteristik hiperglikemia yang terjadi karena kelainan sekresi insulin, kerja 
insulin atau kedua-duanya. Masalah yang sering timbul pada penderita diabetes 
mellitus adalah bagaimana cara mempertahankan agar kadar glukosa dalam darah 
tetap terkontrol. Pilar utama pengobatan DM tersebut ialah pentingnya edukasi 
bagi klien dan keluarga, olahraga, jenis obat DM yang digunakan oleh klien dan 
pengaturan pola makan. Keberhasilan dalam pengobatan DM bergantung pada 
penderita DM yaitu mereka harus memiliki pengetahuan yang cukup memadai, 
kemudian dapat mengubah sikapnya dalam melakukan pengobatan dengan diet 
rendah gula, dan mencegah komplikasi sehingga dapat hidup lebih sejahtera, sehat dan 
berkualitas. Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan 
tentang diet diabetes mellitus dengan kepatuhan kontrol gula darah pada pasien 
DM tipe II di wilayah kerja Puskesmas Baki Sukoharjo. Metode penelitiaan yang 
digunakan adalah deskriptif korelasional dengan rancangan crosssectional. 
Populasi pasien DM tipe II yang berjumlah 155 orang, diambil sampel sebanyak 
61 orang dengan teknik proportional random sampling. Variabel independen 
berupa tingkat pengetahuan tentang diet diabetes mellitus sedangkan variabel 
dependen kepatuhan kontrol gula darah, instrumen yang digunakan dengan 
kuesioner. Teknik analisis data dengan análisis Chi-square (X
2
). Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa sebagian besar responden mempunyai tingkat pengetahuan 
tentang diet diabetes mellitus tergolong cukup (44,3%), sebagian besar responden 
tergolong patuh dalam kontrol gula 
 Darah yaitu sebanyak 52,5%, dan ada hubungan signifikan tingkat 
pengetahuan tentang diet diabetes mellitus dengan kepatuhan kontrol gula darah 
pada pasien diabetes mellitus tipe II di wilayah kerja Puskesmas Baki Sukoharjo. 
Disarankan bagipasien diabetes mellitus untuk tetap menjaga kesehatannya 
dengan menjaga kondisi penyakitnya yaitu patuh terhadap kontrol gula darah serta 
termotivasi untuk mencari informasi mengenai DM dan mau mengikuti program-
program yang diadakan pihak Rumah Sakit. 
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Diabetes mellitus is a group of metabolic diseases with hyperglycemia 
characteristic occurs due to insulin secretion abnormality, insulin performance or 
both of them. Trouble something often occurs in diabetics is how to keep blood 
glucose levels under control. The main pillar of diabetes treatment is the 
importance of education for client and family, sports, types of medicines used by 
client and dietary regulation.Achievement in diabetes mellitus treatment depends 
on diabetes mellitus patient is about adequate knowledge in order to change the 
attitude in conducting treatment with sugar - low diet and prevents complication 
so that they can live more prosperous, healthy and having quality.  This research 
aims to determine relationship level of knowledge about diabetes mellitus diet 
with blood sugar control compliance in the second type patient of diabetes 
mellitus in Puskesmas Baki Sukoharjo. This research uses correlation descriptive 
by using cross-sectional design. The population of the second type patients of 
diabetes mellitus is 155 peoples. It was taken as sample loads of 61 peoples by 
using proportional random sampling technique. Independent variable in this 
research is level of knowledge about diabetes mellitus diet. Besides, dependent 
variable is compliance of blood sugar control. This research applies questioner as 
instrumental research. In this research, analysis Chi-square (X2) as technique of 
analyzing the data. There search finding shows them ostrespondents have a level 
of knowledge about diabetes mellitus diet is quite (44.3%), the majority of 
respondents classified discipline to control blood sugar as many as 52.5%. 
Furthermore, there is relationship of significant level of knowledge about diabetes 
mellitus diet and blood sugar control compliance in the second type patient of 
diabetes mellitus in Puskesmas Baki, Sukoharjo. It is advisable for diabetes 
mellitus patients to keep their health by keeping the disease condition. It means 
that discipline to control blood sugar, motivating to seek the information about 
diabetes mellitus and following some programs hospital held. 
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